
 

Widerruf der Dauervollmacht 

Hiermit widerrufe ich/wir ________________________________________________,  

die Dauervollmacht für folgende Personen, die mein Kind ________________________  

bisher abholen durften. 

 

Personen: 

1. Name, Vorname:     ________________________________ 

2. Name, Vorname:     ________________________________ 

3. Name, Vorname:     ________________________________  

4. Name, Vorname:     ________________________________ 

5. Name, Vorname:    _________________________________  

 

_____________________  

Ort Datum           

 

______________________________                

Unterschrift des Personensorgeberechtigten   

  

________________________________ 

Unterschrift des Personensorgeberechtigten 


